
Programa Especial de Salud de 
los Pueblos Indígenas 

(PESPI) 



Propósito del PESPI 

• Contribuir al 
mejoramiento de la 
situación de salud de 
los pueblos indígenas, 
a través de la 
implementación y 
desarrollo progresivo 
de un Modelo de 
Salud con enfoque 
intercultural y de 
derechos humanos, 
diseñado y ejecutado 
con la participación 
de las organizaciones 
y/o comunidades 
indígenas. 



PESPI: Componentes del Programa 

Equidad: Establecimientos 
con facilitadores. Víctimas 
y familiares del fallo CIDH 

Interculturalidad: 
Establecimientos con 

acciones  de 
interculturalidad. Con 

protocolos. Con 
especialistas en medicina 

indígena. 

Participación:                   
Plan de Salud local 

programado  en [] con  
pueblos indígenas. 

Instancias de participación 
indígena en salud. 
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PLAN ANUAL DE ACCIONES EN PESPI 
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Estrategias para la Planificación 
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Servicio de Salud Valdivia 

PESPI 

EQUIDAD 

Participación Interculturalidad 



Modelo de Salud Familiar y 
comunitaria 

El  conjunto de acciones que promueven y 
facilitan la acción eficiente, eficaz y oportuna, 
que se dirige más que al paciente o a la 
enfermedad como hechos aislados a las 
personas consideradas en su integralidad física y 
mental, como  seres sociales pertenecientes a 
distintas familias  y comunidades, que están en 
permanente proceso de integración y 
adaptación  a su medio ambiente físico, social y 
cultural. 



Modelo de Salud Intercultural 

• En su dimensión operativa, apunta hacia la 
construcción participativa de un modelo de 
atención en salud, basado en el respeto y acorde 
a las necesidades epidemiológicas y 
características culturales  de la población 
indígena en Chile. 

• Esto significa que los gestores de la Red 
Asistencial, deberán diseñar conjuntamente con 
los pueblos el Modelo de Gestión de Salud 
Intercultural. 



Transversalización del enfoque 
intercultural 

Implementar procesos 
de sensibilización  

Capacitar y desarrollar 
el RRHH para la 
pertinencia  cultural 

Coordinación 
intersectorial e 
interdiciplinaria  



Infraestructura  y adecuaciones espaciales 
de los establecimientos de salud 

Adecuar espacios  
pertinentes 

Contar con señaléticas 
el otras lenguas 

Participación en el 
diseño arquitectónico 



Derechos a la Salud y Pueblos 
Indígenas 

Convenio 169: Proporcionar los 
medios para organizar y prestar 
servicios teniendo en cuenta sus 
propios métodos, prácticas y 
medicamentos. 

Ley de Derechos y Deberes de los 
pacientes. Art. 7: Aplicar modelo 
Intercultural validado  
comunitariamente. 



Funciones  del Servicio de Salud 
• Cumplir con las políticas vigentes de los P.I. 
• Coordinar la formulación de un plan de trabajo. 
• Apoyar y promover los  equipos técnicos de salud intercultural en los 

establecimientos. 
• Otorgar  las facilidades técnicas y administrativas para la asignación de los 

recursos. 
• Elaborar y tramitar oportunamente convenios 
• Evaluar resultados del Programa. 
• Monitorizar en  terreno las acciones comprometidas. 
• Auditar los recursos del Programa. 
• Informar los resultados al MINSAL. 
• Asesorar y asistir a los equipos ejecutores. 
• Difundir el trabajo realizado mediante talleres/ seminarios de buenas 

prácticas. 
• Propiciar espacios para la  participación  en temas de salud y culturas y 

sobre las acciones desarrolladas en el Programa. 
 



Subtítulo 22 
• Alimentos y bebidas 
• Combustibles y lubricantes 
• Materiales de uso o consumo corriente 
• Mantenimiento y reparaciones 
• Consumos básicos 
• Servicios generales 
• Contratación de estudios  e investigaciones 
• Gastos en computación 
• Servicios a la comunidad 
• Capacitación y perfeccionamiento ley n° 18.575 
• Otros: textiles, vestuarios y otros 
• Otros: Identificar pasajes 

 



Línea de acción: Equidad  

Objetivo Meta Actividades Resultados 
Esperados  

Medios de 
Verificación 

Comunas 
Establecimientos 

Presupuesto 
asignado  

Generar 
planes, 
estrategias y 
acciones que 
permitan 
mejorar la 
calidad, 
accesibilidad, 
resolutividad 
en la atención 
de salud y 
reparación de 
salud de las 
personas y 
familias 

  
Información 
consolidada de 
al menos siete 
de diferentes 
sectores 
gubernamental
es y no g. 
relacionados 
con los pueblos 
indígenas 
  

  
  

● Coordinarse con el intra e 
intersector para conocer 
la información  de los 
diferentes sectores 
públicos y no 
gubernamentales 
relacionadas con los 
pueblos originarios. 

● Difundir la información 
recabada  entre las 
organizaciones formales 
e informales de los 
pueblos Indígenas de la 
región 

consolidado 
de la 

información 
recabada y 

difusión de la 
misma en las 
organizacione

s de los 
Pueblos 

originarios 

Folletos 
informativos, 
cuñas radiales 

y video. 

CONADI. 
Municipios. 
Seremi de Salud y  
Educación. MIDESO. 
INE. 
Establecimientos de 
Salud de la Red. 

  

3.754.616 



Línea de acción:  
Interculturalidad 

 y Transversalización  
Objetivo Meta Actividades Resultados 

Esperados  
Medios de 

Verificación 

Comunas 
Establecimientos 

Presupuesto 
asignado  

  
  
  

Incorporar el 
enfoque 

intercultural 
en los 

programas de 
salud de 

acuerdo al 
curso de vida  

Contar con el 
diseño de  un 
espacio  de 
rogativa  en el 
Hospital de 
Ovalle que está 
en 
construcción 
  

  
  
  

Diseñar  un 
espacio para 
rogativa en las 
áreas verdes 
del Hospital de 
Ovalle 
actualmente en 
construcción 

Area verde 
incorporada en 
el diseño del 
Hospital en 
construcción 
destinada a los 
pueblos 
originarios 

● Planos del 
área a 
implement
ar. 

● Acta de 
Reuniones 
de la Mesa 
del Limarí 
en que se 
trata el 
tema y los 
acuerdos 
que se 
logren al 
respecto 

Hospital de Ovalle en 
construcción 

Presupuesto de 
diseño 5.000.000 
presupuesto de 

reuniones: 
2.500.000 



Línea de acción: Proceso de 
Participación 

Objetivo Meta Actividades Resultados 
Esperados  

Medios de 
Verificación 

Comunas 
Establecimi

entos 

Presupuesto 
asignado  

  
  

Apoyar procesos 
de participación 
y promoción de 

salud 
complementaria 
entre sistemas 

médicos 
indígenas y 
sistemas de 

salud 
institucional en 

las redes 
integradas de 

salud.  

Contar con un 
catastro de las 
organizaciones o 
agrupaciones  de 
Pueblos Indígenas 

  
  
  
  

● Contactar con oficinas  
de CONADI, municipios 
y otros para obtener la 
información requerida. 

● Convocar a las 
organizaciones 
constituidas para que 
lideren el proceso de 
identificación de los 
grupos u 
organizaciones en la 
comunidad. 

Contar con un 
catastro de las 
personas de los 
Pueblos Indígenas 
de doce comunas 
de la región de 
Coquimbo. 

Documento final  
(publicación)cons
olidando los 
datos recabados 
y testimonial del 
trabajo realizado.  

80% de las 
comunas de 
la región. 
(12) comunas 
con la 
información 
requerida 

Recopilación 
de la 

información:
3.000.000 

consolidación  
y publicación 

editada: 
4.000.000 

  
Constituir las 
mesas indígenas  
de participación 
en las provincias 
de la región (3) 

  
  
  

● Reuniones provinciales 
y regionales para lograr 
consenso. 

Una mesa 
constituida por 
provincia 

Resolución 
Exenta con las 
personas que 
componen  las 
mesas 
provinciales 

Provincia  
Elqui, Limarí 
y Choapa 

3.000.000 



Gracias por  la 
atención  


